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1980 年代では 97 件，1990 年代では 159 件，そして







含まれる論文の件数は，1980 年代では 3 件，1990
年代では 4件であるが，2000 年代では 56 件である。
また，「注入器」については 1980 年代から順に 3件，



























Usability of the New Auxiliary Tool for Attaching and Removing a Needle to/




子から構成される遂行満足度尺度を作成した。研究 2 では，看護師養成系学科に在学する短期大学生 16 名を



























53 名（男性 17 名，女性 36 名）が調査に参加した。
参加者の平均年齢は 20.89 歳（SD = 3.82）だった。
この中の 26 名（男性 7名，女性 19 名）の参加者が
高齢者体験具を装着した状態で課題を遂行した。残
りの 27 名（男性 10 名，女性 17 名）が高齢者体験
具を装着しない状態で課題を遂行した。
　手続き　調査は 2014 年 12 月下旬に参加者ごとに



















































































































種類の調査用紙（a タイプと b タイプ）を作成し，






























累積寄与率 50.32 63.76 71.62
F2 -.43 － －







F2: 否定的評価（α  = .77）



























































































Cronbach のα係数を算出したところ，第 1 因子に
ついては充分に高い値が確認されたものの，第 2因















16 名（男性 5 名，女性 11 名）が実験に参加した。




















































































































































































件の成功回数を Figure 1 に示す。

















































































件 M = 2.72），そして低い否定的感情（未装着条件
































使用 不使用 使用 不使用
38.36 26.81 25.38 20.38 A: 17.90 ****
(10.07) (5.19) (7.26) (8.60) B: 15.85 ***
18.00 17.25 14.38 11.88 A: 18.27 **














使用 不使用 使用 不使用 交互作用
3.61 3.17 4.52 4.07 A: 23.90 ****
(1.08) (1.01) (0.66) (0.81) B: 11.01 ***
2.44 3.00 1.73 2.19 A: 9.80 **
(1.14) (1.19) (0.80) (1.02) B: 9.83 **
2.06 2.44 1.33 1.65 A: 20.15 ****
(0.77) (0.93) (0.69) (0.71) B: 5.65 *
（注1）括弧内の数値は標準偏差である。
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は，本研究の参加者が看護学生であることから，素
手による注射針の着脱においてある程度の技能を有
しており，普段とは異なる状況下においても比較的
素手による針の着脱手技に優れていた可能性であ
る。ふたつ目の可能性は，補助具を使用することに
よって針の着脱に普段とは異なる認知・運動が求め
られることの負荷である。たとえば，素手で針の装
着を行う際には，針を自己注入器の接合部に合わせ，
その状態で自己注入器を回して装着が完了する。そ
の一方で，補助具を使用した場合には，針を補助具
に取り付けるという動作，および補助具に取り付け
られた針に自己注入器を正確に差し込むという動作
が必要である。確かに，参加者の課題遂行中の様子
を確認すると，補助具に針を取り付ける動作におい
て，補助具に対して針を斜めに取り付けることで針
がしっかりと固定されず，試行錯誤をともなうやり
直しを余儀なくされた参加者も少なくなかった。
　それでは，現段階で当該補助具の普及可能性は充
分といえるだろうか。すなわち，糖尿病患者は「安
全性および満足度」（補助具の使用）と「リスクを孕
む効率性」（素手による針の着脱）のどちらを優先す
るだろうか。糖尿病患者の自己管理に対する日常的
な思いの一つとして，インスリン自己注射に伴う時
間的な制約による負担が報告されている（三谷・野
島，2001）。ほんの一時であるように思われる自己注
射のための時間が，糖尿病患者にとって少なからず
精神的な負荷になりうると推測される。このような
状況下においては，精神的な負荷から逃れたいとい
う情緒的目標が高まることから，リスクテイキング
行動が生起しやすくなり，その行動が大きなリスク
を伴わずに完遂されることによって，当該状況にお
けるリスク知覚も低下する（Trimpop, 1994）。つまり，
自己注射を面倒だと思う気持ちが，誤穿刺や不正確
な針の着脱といった危険性の評価を縮小させ，素手
による針の着脱を動機づける。そして，素手による
針の着脱が大きなリスクを伴わずに完遂されると，
自己注射における誤穿刺や不正確な針の着脱の危険
性の知覚も低下し，素手による針の着脱が日常化し
ていくと考えられる。もちろん，リスクテイキング
行動は状況とパーソナリティ特性の相互関係の上に
成立することから（楠見，1994），すべての糖尿病患
者が「安全性および満足度」よりも「リスクを孕む
効率性」を優先させるとは限らない。しかしながら，
当該補助具がインスリン自己注射を行う糖尿病患者
の日常に定着する可能性には疑問が残る。
　最後に，本研究の限界を踏まえた今後の課題につ
いて言及する。本研究結果は看護学生を対象として
得られたものであり，結果の一般化にはさらなる検
討が必要である。したがって，素手による注射針の
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